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要　旨
　本論文は，専門看護師教育課程の看護系大学院修了者が医療機関において，その能力を持続的に開
発するために作成した「看護系大学院修了者支援プログラム（以下，支援プログラム）」に参加した
大学院修了者の，プログラム参加前後でのコンサルテーションに関する認識の変化を明らかにし，参
加者のコンサルテーション実践力向上のための支援プログラムを改良するための示唆を得ることを目
的とする．
　支援プログラムは，研究代表者及び共同研究者らが2006年度に開発し，継続して実施しているもの
で，目的は組織内における役割葛藤解決のための能力向上，コンサルテーション実践力向上，大学院
修了者同士の相互サポートである．支援プログラムの参加者は20名（全て女性）であり，看護専門領
域はがん看護が19名，老人看護が１名であった．支援プログラムにおいて，研究対象者は事例に含ま
れる事実を振り返り，ディスカッションを通じて，研究対象者同士の感情，希望，願いなどを表現し
た．支援プログラム参加によるコンサルテーション実践に関する認識の変化として，＜コンサルテー
ションのためのアセスメントや実践方法の理解の拡大＞＜コンサルテーション課題の本質を見極める
ことの重要性の実感＞＜コンサルティのために行われるコンサルテーション方法への気づき＞＜振り
返りによる自己の課題の明確化＞＜コンサルテーションへの意欲の高まり＞が示された．以上から，
支援プログラムの目標と評価の視点についての示唆が得られた．
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１．は じ め に
　2010年度の看護系大学協議会の報告によると看
護系大学院の設置数は104校であり，大学院にお
いては研究能力のみならず，卓越した看護実践能
力を育成することが社会から求められるように
なってきた．本学では2000年に，「がん看護」「老
人看護」領域において，専門看護師教育機関とし
ての認定を受けている．
　研究代表者は1992年より，日本看護系大学協議
会の専門看護師教育課程作成のワーキンググルー
プメンバーとしてカリキュラム試案作成に携わり，
日本看護政策研究会のメンバーとして大学院修了
者のニーズ調査および医療機関の調査を行い，専
門看護師教育のあり方について検討を行ってきた．
また実際に大学院教育に携わり，要望のあった大
学院修了者に対して，個別に支援を行った結果，
一部の大学院修了者は臨床経験を蓄積させること
を通して，徐々に看護実践能力を獲得し，臨床現
場における変革者の一翼を担っていることが確認
できた．しかし，その一方で，就業医療機関にお
ける受け入れ体制の違いによる大学院修了者の困
難も調査から明らかにされてきている１），２）．
　研究代表者および共同研究者は2005年度より専
門看護師教育課程の看護系大学院修了者の支援プ
ログラム開発を目的として，大学院修了者の大学
院修了前と修了後の課題，困難，取り組み，支援
について検討している．その結果，大学院修了者
は，大学院修了後の看護実践能力の向上に対する
実感を強く持っているものの，就業した医療機関
における役割獲得の困難さに関連したコンサル
テーションやコーディネーションの課題を示した３）．
またこれらの課題や困難を理解し，支援する周囲
の医療職者は少ないことが示された４）．梅田６）は，
がん看護専門看護師のコンサルテーションについ
ての概念分析の研究報告において，専門看護師と
コンサルティである看護師との間でのコンサル
テーションについての認識にギャップがあると述
べており，そのことはコンサルテーションの役割
を発揮する上での障壁となっていると考えられ，
専門看護師が臨床の場面でコンサルテーションの
能力を発揮，向上することの難しさがうかがえた。
したがって，専門看護師教育課程の看護系大学院
修了者の支援プログラムにおいては，コンサル
テーション能力の向上を目的とするプログラム内
容を加える必要があると考えた．
　専門看護師の大学院修了後の教育プログラムを
Abstract
　This study aimed to clarify cognitive changes experienced by nurses who participated in a 
consultation support program for certified nurse specialists (hereafter referred to as “the support 
program”），and to propose improvements in certain aspects of the support program that could 
help foster consultation competence. The support program was developed by the principal and 
co-investigators in 2006 in order to help participants develop their competency continuously after 
graduation. 
　The support program focuses on developing participants’ competences in the management of 
role conflict in their institutions and their consultation skills, and fosters mutual support among all 
participants.  
　Qualitative data were collected before and after the support program using a self-administered 
questionnaire. Participants (20 females） comprised 19 nurses with a cancer nursing specialty and 
１ nurse with a gerontological nursing specialty.  
　The participants reflected on cases they had encountered, and expressed their emotions, 
hopes, and desires through discussions in the support program. The following cognitive changes 
were experienced by nurses who participated in the program: <Expansion of understanding of 
assessments and consultation practices> 
<Realization of the significance of ascertaining consultation issues> 
<Awareness of methods of consulting with a consultee> 
<Clarification of their own issues through reflection> 
<Enhancement of motivation for performing consultations> 
　These cognitive changes suggest new goals and aspects to consider for evaluation in support 
programs.
Key Words： graduate school of nursing, nursing education, support program, certified nurse 
specialist, career education
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研究的に明らかに示したものを，医中誌WEBで
検索したところ，藪下ら５）の「慢性疾患看護専
門看護師による倫理的看護実践支援の試みと評
価」のみが得られ，我々が作成しようとしている
支援プログラムの内容を示す研究は見出せなかっ
た．そこで，本研究では，支援プログラム参加後
のコンサルテーションに関する認識の変化を具体
的に明らかにし，その結果をもとに，プログラム
の内容を改良する必要があると考えた．
　本研究の意義は，専門看護師のコンサルテー
ション実践力を向上するための支援プログラムを
開発，発展させるための示唆を得ることにある． 
２．目　　　的
　本論文は，専門看護師教育課程の看護系大学院
修了者が医療機関においてその能力を持続的に開
発するために作成した「看護系大学院修了者支援
プログラム（以下，支援プログラム）」に参加し
た大学院修了者の，プログラム参加前後でのコン
サルテーションに関する認識の変化を明らかにし，
参加者のコンサルテーション実践力向上のための
支援プログラムを改良するための示唆を得ること
を目的とする．
３．研 究 方 法
１）研究対象者 
　研究対象者は，大学院修了生で，2006年度から
2009年度に支援プログラムへ参加した者全員で，
以下の３条件を満たすものであった．①管理職
（看護師長以上）ではない，②医療機関において
患者の直接的看護を行っており，専門看護師資格
認定試験の受験準備者，合格者，または将来受験
する可能性がある，③実践している看護の専門領
域は「がん看護」または「老人看護」である．
２）研究対象者の募集方法，および研究協力の同
意を得る方法 
　支援プログラムのファシリテーターとなってい
ない共同研究者が，研究参加依頼状，および研究
参加の条件等を示した支援プログラムの概要を添
付したメールを送信した．このメールは，本研究
科修了生や2006年度に本研究グループが作成した
「看護系大学院修了者のための支援プログラム」
ホームページ会員のメーリングリストを活用して，
各年度70～80名（10名の他大学大学院修了者を含
む）に配信し，参加者を募った．研究参加希望の
あった者に対し，その所属施設長宛てに研究協力
依頼状を送付し，研究協力の同意を得た．ワーク
ショップ当日開始前に，研究対象者に対し研究代
表者が口頭で研究説明を行い，文書によって研究
協力の同意を得た．なお，説明には交通費の支給
が行われることを加えた．
３）支援プログラムの概要
　支援プログラムは，本研究グループが2006年度
に開発し，継続して実施しているもので，目的は
組織内における役割葛藤解決のための能力向上，
コンサルテーション実践力向上，大学院修了者同
士の相互サポートである．
（１）支援プログラムの構成および実施方法・実
施内容
　支援プログラムは，表１に示す２回のワーク
ショップから構成された．第２回目で討議された
のは，当該年度に支援プログラム参加者が実際に
体験した事例である．
（２）支援プログラムにおける研究代表者および
共同研究者の役割 
　研究代表者および研究対象者のリクルート，事
前事後アンケートの素データの分析を担当してい
ない共同研究者が，支援プログラムでのファシリ
表１　ワークショップの概要
回 実施時期・時間 内　　容
第１回目
10月下旬
土曜日
２時間30分程度
①オリエンテーションと参加者の自己紹介
②コンサルテーションに関する情報提供
③看護系大学院修了後の困難・課題に関する調査結果の提示 
④コンサルテーションに関連した取り組みについての情報共有および討議
⑤第2回ワークショップに向けた課題の明確化
第２回目
２月中旬
土曜日
２時間30分程度
①オリエンテーション
②前回ワークショップの内容のまとめ
③個々の施設内での活動内容および現在の課題などについての意見交換
④参加者によるコンサルテーション事例の紹介
⑤コンサルテーション事例に基づく討議
⑥ファシリテーターによる講評とまとめ
千葉大学大学院看護学研究科紀要　第37号
－59－
テーターとして参加し，コンサルテーション事例
を分析する視点や具体的な事実の確認を行い，討
論を促した.ファシリテーターは全員，事前に支
援プログラムにおけるファシリテーション方法を
共有した．
　支援プログラム１回目の事後アンケート内容は，
２回目のワークショップの参考資料として活用し
た．
４）データ収集方法 
　支援プログラム前と各ワークショップ後に研究
対象者に対し，無記名による自己記載式質問紙に
よる調査を行った．実施前は研究参加の承諾が得
られたときに，事前アンケートをメールの添付
ファイルにより送信し，支援プログラム開始１週
間前に暗号のついた添付ファイルを用いて，アン
ケートに回答するよう依頼した．１回目，２回目
の支援プログラムの事後アンケートは支援プログ
ラム実施後にファシリテーターでない共同研究者
が配布し，その場で記載を依頼し回収した．
５）調査内容
①事前アンケート：大学院修了後のコンサルテー
ションの経験における困難・課題 
②事後アンケート：
１回目支援プログラム終了後に実施：１回目の
支援プログラムに対する意見，感想
２回目支援プログラム終了後に実施：支援プロ
グラム後のコンサルテーション実践に対する認
識の変化
６）分析方法
　分析の対象は，支援プログラム前・後に実施し
た自己記載式質問紙に記載された内容である．記
載された文章は，質的帰納的に分析した．分析は
信頼性，妥当性を高めるために，２名以上の質的
研究の経験豊富な研究者により行われた．なお，
支援プログラム参加によるコンサルテーション実
践に関する認識の変化については2009年以降にま
とめてすべてのデータを分析した． 
７）倫理的配慮
　研究対象者のリクルートにおいては，研究目的，
研究方法，研究参加の任意性の保障，個人情報保
護等について文書による説明をおこなった．また，
研究代表者の所属機関による倫理審査委員会の承
認を得ておこなった．
４．結　　　果
１）対象者の概要
　対象は本学大学院修了生20名（全て女性）であ
り，看護専門領域はがん看護が19名，老人看護が
１名であった． 
２）対象者の内訳
　対象者は専門看護師６名，専門看護師資格受験
前の者は14名であった．
３）事前アンケート結果
①大学院修了後のコンサルテーションの経験に
おける困難，課題には５つの大表題が示された
（表２）
表２　大学院修了後のコンサルテーションの経験における困難，課題
大　表　題 表　　　　題 記述が得られた実施年
コンサルテーションに関
する実力不足によりコン
サルティの相談に的確に
応じられない
コンサルテーションに関する実力不足によりコンサルティ
の相談に的確に応じられない
2006，2007，2008，2008
相談を受けても直接的な実践を優先してしまい，コンサル
テーションとして成立しない
2008
組織としての体制が整っ
ていないため，コンサル
テーション活動が円滑に
進まない
活動時間が確保されていないため，コンサルティとの面談
を設定しづらい
2009
組織としての体制が整っていないため，コンサルテーショ
ン活動が円滑に進まない
2006，2007，2008，2008
組織がもつ特徴や問題に
より，コンサルテーショ
ンに必要な具体的活動を
見出しにくい
組織がもつ特徴や問題により，コンサルテーションに必要
な具体的活動を見出しにくい
2006，2006，2009
周囲から認められるまで
はコンサルテーション活
動を行えない
新しい組織に慣れるまでは，コンサルテーション活動を始
められない
2006，2008
プレ専門看護師としてのコンサルテーション活動が周囲に
認められにくい
2009
専門看護師では対応でき
ない内容の相談には応じ
られない
専門看護師では対応できない内容の相談には応じられない 2009
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４）支援プログラムで討議された事例と内容
　対象者は自己の現実的な課題や提示された事例
に含まれる患者，家族，コンサルティ（看護職
者）等，その事例に含まれる具体的な事実を振り
返り，ディスカッションを通じて，対象者同士の
感情，希望，願いなどを表現した．討議された事
例の内容は表３に示す．
５）２回目の事後アンケート結果：支援プログラ
ム参加によるコンサルテーション実践に関する
認識の変化 
　支援プログラム参加によるコンサルテーション
実践に関する認識の変化は，最終的に以下の５つ
の大表題が得られた（表４）．
５．考　　　察
　今回実施した大学院修了者支援プログラムは，
専門看護師教育課程を修了し，資格審査を受ける
前の大学院修了者および，専門看護師資格を持つ
者を対象としたものである．結果的に対象者はが
ん看護専門看護師の教育課程を修了した者が大多
数をしめた．そのため，ワークショップ２回目で
討議した事例は，がん患者の事例となった．
　討議した事例は，退院支援に関するもの，患者
とのコミュニケーションに関するもの，医師や他
の職種との連携の問題が提示された事例などが含
まれた．
　がん患者の事例が中心となっているが，事例の
年齢は高年齢者が多く，患者や家族の理解には，
がん看護専門看護師のみならず，老人看護学のア
セスメントの視点も必要であった．
　齋藤ら７）は，地方のがん専門病院における後
期高齢者の緩和ケアについて調査し，緩和ケア科
が介入した，75歳以上の後期高齢者39例のうち，
疾痛，不安，食欲不振，せん妄等の症状を有し，
緩和ケアの介入が必要であったことを示し，緩和
ケア病棟ではない病棟で高齢者の緩和ケアを受け
入れていることを示した．横山ら８）は，精神症
状を有する高齢者への緩和ケアの課題を紹介し，
精神症状があり，オピオイドを使用して疼痛コン
トロールをする高齢者のケアの難しさを示した．
このように，在宅や，介護施設での療養が困難に
なるがん疾患を有する高齢者の増加が，ますます
予測され，対象者の状況に応じたより専門性の高
い支援の必要性が示されている．入院施設のみな
らず，多様な場での専門看護師のコンサルテー
ションが必要となる場が多くなってくると考えら
れる．そのため，がん看護，老人看護，訪問看護
等の専門的知識が統合されることが重要であり，
専門分野に特化した知識を共有する場が重要であ
ると考えられた．
　事前のアンケートの結果を質的に分析した結果，
コンサルテーションの困難として，５つの大表題
が得られたが，５つのうち４つが組織としての問
題や他の職種，周囲との関係性の問題が示されて
いた．この組織の問題，他の職種，周囲との関係
性の問題については，実践上の課題を多々含んで
いる．
　中村ら９）は，専門看護師として認定を受けて
いない専門看護師教育課程修了者の認定申請に向
けたサポートニーズを明らかにした結果，申請準
備中の者が，医療施設からの申請に必要な活動を
行いやすくする立場や役割，活動時間等の支援を
必要としていることを示した．本研究の対象者は，
専門看護師資格認定前の者が14名含まれており，
表３　ワークショップで討論された事例の内容
プログラム
実施年度
事例の内容
2006
70代女性肺がん患者の退院支援に際して、家族との関係形成に悩み、コミュニケーションをうまく
図る自信がないという看護師から相談を受けた事例
2007
80代男性胸椎腫瘍患者から、「放射線治療後は歩けるようになるのか」という質問を受け、返答に
困っている看護師から相談を受けた事例
2008
①60代男性肺がん術後再発患者の退院支援をすすめたいが、患者と家族が望む疼痛コントロールが
図れず調整がうまくいかない状況について、緩和ケアチームへ対応依頼があった事例
②医師との連携がうまくいかず、苦痛が緩和できない終末期男性腎臓がん患者のケアに自信をなく
した看護師から相談を受けた事例
2009
①根治的治療適応のない50代男性膵臓がん患者の退院支援において、家族と医療スタッフ間に方針
のずれが生じ、苦慮している看護師から相談を受けた事例
②60代女性子宮体がん患者に対し、術後追加化学療法に向け実施したオリエンテーションについて
患者からクレームを受け、今後のかかわり方に悩む看護師から相談を受けた事例
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表４　支援プログラム参加によるコンサルテーション実践に関する認識の変化
大表題 表題 記述 件数 実施年
コンサルテー
ションのため
のアセスメン
トや実践方法
の理解の拡大
コンサルテー
ション方法の
イメージの広
がり
事例検討より，自分のポジションに置き換えて，自分ならばどのような関わりが
できるか　等　イメージすることができた
1 2009
実践はしていないが，コンサルテーションを受けるためのアピール方法や行動が
わかった
1 2008
コンサルテーションを受けたときに何を明らかにし，どのように明らかにすれば
よいかなどのヒントをもらったので実践していきたい
1 2008
どのような意識や視点をもって取り組まなければならないかを考えるヒントが得
られた
1 2009
コンサルテー
ションに必要
な患者の分析
視点の拡大
患者の不利益にならないか倫理性を念頭におきながら解決策を見いだすなど，非
常に学びとなることが多くあった
1 2006
わかる範囲での事実，情報を調べることの大切さを学んだ 1 2007
病態生理をしっかりとらえることの重要性を知ることができた 1 2008
コンサルテー
ション課題の
本質を見極め
ることの重要
性の実感
コンサルテー
ション課題を
焦点化するこ
との重要性の
実感
問題の焦点は何かを考えることの大切さを学んだ 1 2007
冷静かつ客観的に，問題の本質を考えることに心がけることが出来るような気が
する
1 2006
１つのコンサルテーションでも焦点が複数あることがわかった 1 2007
コンサルテー
ション課題の
目的を見極め
ることの重要
性の実感
コンサルテーションの真の目的を見極める能力をつけていきたい 1 2007
コンサルテーションの目的を見極めることの重要性を知ることができた 1 2008
コンサルティ
のために行わ
れるコンサル
テーション方
法への気づき
コンサルティ
をアセスメン
トする視点の
更なる明確化
コンサルティをしっかりアセスメントすること，広い視点を持つこと，評価する
こと問題を整理していくことを改めて学んだ
1 2007
必ずコンサルテーションの目的をはじめにコンサルティと確認するようになった
ため話がぶれなくなった
1 2008
コンサルティのニーズや考え方を把握し，見極めたうえで対応を考えていくこと 1 2006
コンサルティ
の成長を育む
ための方法の
重要性への気
づき
結果として患者の状況の改善に貢献したり，看護師の成長に結びつけることが最
も重要であると考えるとコンサルテーション方法に幅があることがわかった
1 2007
コンサルテーションを行うときにコンサルティの実践力の判断，ロールモデルに
なること，コンサルティの達成感，看護者としての成長の可能性などを総合的に
考えたうえで介入の方向性を決めていく必要性があることがわかり，日々自己研
鑽すべきであると思った．
1 2007
うまく解決して，それでよしとするのではなく，その後のコンサルティや自分自
身の成長のためにすべきことを考える大切さを学んだ
1 2006
コンサルテー
ションにおけ
る コ ン サ ル
ティとの契約
関係の重要性
の気づき
コンサルテーションにおいて，コンサルティとコンサルタントの立ち位置と契約
の中身が明確である必要性があることが再認識された
1 2007
（コンサルテーションを行う前の）契約の重要性を学んだ 1 2009
振り返りによ
る自己の課題
の明確化
振り返りによ
る自己の課題
の明確化
コンサルテーションにおける自分の性格や傾向，実践力の不足など様々な悩みを
抱えていたが，人に話して説明することで客観的に整理され，アドバイスをもら
えたことで次に自分が何を工夫してみればよいかわかったため
1 2008
特にコンサルテーションとしての自分の課題が明確になった 1 2009
コンサルテーションについての自分の実践を振り返ることが出来た 1 2009
コンサルテー
ションへの意
欲の高まり
コンサルテー
ションへの意
欲の高まり
広い視野でCNSの役割について考えることができた 1 2008
色々な人と話すことで，CNS資格をとる動機付けが上がるような気がする 1 2006
コンサルテーションを意識して行うようになった 1 2006
積極的にコンサルテーションを実践してみようと思えた 1 2006
コンサルテーションを受けるときの気構えが変わると思った 1 2006
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いずれも専門看護師資格受験前であり，看護管理
者から受験の承認を得ていると考えられるが，医
療組織の中でコンサルテーションを行う上で，課
題を有していることから，看護管理者と十分に組
織での役割について話し会う必要があると考えら
れる．
１）支援プログラム参加者のコンサルテーション
に関する認識の変化 
　支援プログラム参加によるコンサルテーション
の実践に関する認識の変化を検討すると，「コン
サルテーションのためのアセスメントや実践方法
の理解の拡大」，「コンサルテーション課題の本質
を見極めることの重要性の実感」の大表題が示さ
れ，前者は実際にどのようにコンサルテーション
を受けたらよいのかについて，具体的なイメージ
が獲得できたことを表している．また，「‘コンサ
ルテーションに必要な患者の分析視点の拡大’」
は，患者のアセスメントを他の参加者，ファシリ
テーターと議論することにより，一つの視点でし
か分析することができなかったが，複雑な問題を
抱える事例に対し，幅広いアセスメントの視点が
必要であること，病態生理や詳細な情報収集，倫
理的視点などを活用した統合的にアセスメントに
より問題解決が可能であることが実感できたこと
を示した．
　「コンサルテーション課題の本質を見極めるこ
との重要性の実感」では，課題の焦点化，コンサ
ルテーション目的の明確化が必要であることを深
く修得できたことを示している．
　専門看護師は，患者，家族，コンサルティそれ
ぞれの課題に関わり，問題が複雑な状況下で実践
をしている．そのため，生じている事象の問題を
焦点化する能力は，他者と問題を共有し，目標を
定める上で重要な能力10）であり，これらの能力
の変化を支援プログラム評価の視点として生かし，
ケーススタディを活用した教育プログラムを開発
することが可能である．本研究対象者は自分の臨
床での経験を提示し，具体的に議論を進める中で，
状況の複雑さと共に，問題が複数含まれているこ
とを実感として理解したことを示した．「コンサ
ルティのために行われるコンサルテーション方法
への気づき」では，提示された事例の患者，家族
の問題ではなく，コンサルティに焦点を当てて考
える必要性があることを示している．これは，大
学院の教育課程の中で十分強調され，学習してき
たことであるが，さらにその理解が深められてい
たことを示す．実習では教員が実習目的について
臨床側の教育責任者に説明をしているが，コンサ
ルテーションでは，コンサルタントとコンサル
ティのコンサルテーションの導入時の困難感が体
験されていない可能性がある．梅田６）が述べて
いるようコンサルティとコンサルタントのコンサ
ルテーションに対する認識については，一致して
いない可能性があるため，今後は，専門看護師教
育課程の実習において，大学院生自身が，看護管
理者や，看護師にコンサルテーションについて，
明瞭に説明できるように教育方法を検討すること，
大学院修了後に支援プログラムなどを通じて，そ
の能力の変化を評価することが必要である．本研
究の結果は，専門看護師のコンサルティへの関わ
り方を評価するための視点を提示している．
　「振り返りによる自己の課題の明確化」「コンサ
ルテーションへの意欲の高まり」では，支援プロ
グラムにより，研究対象者が自己に向き合い，自
己のあり様を自ら吟味し，将来の課題を見据えら
れたことを示している．
２）今後のプログラムの課題
　参加者のコンサルテーション実践力向上のため
の支援プログラムを改良するためには，支援プロ
グラムにより認識の変化が示された内容を，支援
プログラムにおける目標に組み入れることや，支
援プログラムにより認識の変化が示された内容を，
評価の視点として，支援プログラムの中で参加者
に示すことが必要ではないかと考える．また，今
回の支援プログラムの中では，事前調査で課題と
されたコンサルテーションに関連する組織との関
係性の問題に焦点を当てたプログラム提供になっ
ていない．そのため，組織との関係性を含む専門
職連携の内容も検討が必要と考える．
３）研究の限界と課題
　本研究は，参加者の認識の変化をアンケート調
査で質的に調査し，集団として結果をまとめてい
るため，個々の対象者の認識を詳細に記述できて
いない．また，支援プログラムのファシリテー
ターやデータ収集を行ったのは，研究対象者が教
育を受けた大学の教員であったため，研究結果に
ホーソン効果が影響している可能性がある．今後
は，個々の対象者の認識の変化を詳細に明らかに
していくこと，支援プログラムを研究的に評価す
ることが必要である．
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